
2026年4月第32卷第4期 April.2026 Vol.32 No.4

149 ， 153.

[11] 倪 青 ， 陈 玉 鹏 ， 汤 怡 婷 ， 等 . 基 于 分 消 走 泄 法 探 讨 代 谢 综 合

征 的 治 疗 思 路 [J]. 中 国 中 医 基 础 医 学 杂 志 ， 2024 ， 30(6) ：

948-952.

[12] 司 秀 影 ， 黄 程 程 ， 刘 璐 佳 ， 等 .基 于 “ 三 焦 气 化 ” 理 论 运 用 分

消 走 泄 法 治 疗 小 儿 湿 疹 [J]. 西 部 中 医 药 ， 2024 ， 37(7)： 18-

21.

[13] 郭 峥 ， 侯 一 鸣 ， 田 昌 盛 ， 等 . 王 有 鹏 运 用 分 消 走 泄 法 治 疗 儿

童 汗 疱 疹 之 临 证 经 验 [J]. 江 苏 中 医 药 ， 2022 ， 54(12)： 19-

22.

[14] 宁 百 乐 ， 邓 启 粤 ， 纪 雪 梅 ， 等 . 湿 温 、 湿 热 辨 析 及 其 临 证 意

义 [J].广 州 中 医 药 大 学 学 报 ， 2023 ， 40(1)： 220-223.

[15] 薛 雪 . 湿 热 论 [M]. 北 京 ： 人 民 卫 生 出 版 社 ， 2007.

[16] 薛 生 白 .湿 热 病 篇 [M]. 北 京 ： 人 民 卫 生 出 版 社 ， 1956.

[17] 徐 大 椿 .兰 台 轨 范 [M]. 北 京 ： 人 民 卫 生 出 版 社 ， 2007.

[18] 吴 瑭 . 温 病 条 辨 [M].北 京 ： 人 民 卫 生 出 版 社 ， 2005.

[19] 王 钇 杰 ， 林 可 欣 ， 李 勇 军 ， 等 .“ 辛 开 苦 降 ” 法 辨 治 小 儿 湿 疹

思 路 探 析 [J]. 中 国 中 医 基 础 医 学 杂 志 ， 2023 ， 29(6)： 1025-

1028.

（收稿日期：2025-03-13 编辑：罗英姣）

肌 萎 缩 侧 索 硬 化 症 （ amyotrophic lateral sclerosis， ALS） 是

一 种 上 、 下 运 动 神 经 元 变 性 导 致 的 进 行 性 瘫 痪 并 伴 有 肌 肉 萎

缩 的 运 动 神 经 元 病 （ motor neuron disease ， MND） ， 临 床 表 现

为 肌 力 减 退 、 吞 咽 障 碍 、 构 音 不 清 等 异 质 症 候 群 ， 部 分 患 者 可

伴 随 认 知 功 能 下 降 、 情 绪 异 常 [1-2]。 核 心 发 病 机 制 为 脊 髓 内 上

运 动 神 经 元 （ upper motor neuron， UMN） 与 下 运 动 神 经 元 （ lower

motor neuron ， LMN） 的 渐 进 性 退 变 与 凋 亡 ， 骨 骼 肌 发 生 进 行

性 无 力 。 目 前 临 床 西 药 有 利 鲁 唑 、 依 达 拉 奉 、 托 夫 生 注 射 液

（ Tofersen） 以 及 右 美 沙 芬 和 奎 尼 丁 组 合 等 [3]， 其 中 常 用 的 利 鲁

唑 、 依 达 拉 奉 肝 肾 毒 性 高 。 即 使 是 最 新 获 批 的 小 分 子 药 物 （ 如

AMX0035） ， 对 患 者 功 能 下 降 与 生 存 期 的 改 善 效 果 也 较 为 有

限 [4]。 因 此 ， 探 寻 安 全 且 能 有 效 延 缓 疾 病 进 展 的 新 治 疗 策 略 ，

成 为 当 前 ALS临 床 研 究 与 实 践 的 迫 切 需 求 。 在 这 一 背 景 下 ， 针

灸 凭 借 其 疏 通 经 络 、 调 畅 气 血 、 调 节 脏 腑 阴 阳 的 独 特 优 势 ， 为

ALS 的 治 疗 提 供 了 新 的 思 路 。

符 文 彬 教 授 ， 广 东 省 名 中 医 ， 师 从 岭 南 针 灸 大 家 司 徒 铃

教 授 、 国 医 大 师 张 学 文 教 授 和 国 医 大 师 石 学 敏 院 士 。 符 文 彬

教 授 通 过 三 十 余 年 的 临 床 钻 研 和 不 断 创 新 的 针 灸 理 念 ， 积 累
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[摘要] 总结符文彬教授治疗肌萎缩侧索硬化症（ALS）阳虚痰阻证的临证经验。符文彬教授认为ALS核心

病机为脾肾阳虚，痰浊阻窍，可采用“一针二灸三巩固”整合针药模式治疗。“一针”以调神宁窍、补益脾肾为核

心，疏通脑络与气血；“二灸”交替运用精灸排灸与隔姜铺灸，以通阳消痰、温补脾肾阳气；“三巩固”结合刺络拔

罐与皮内针埋穴，通调水道、巩固疗效。同时结合黄芪桂枝五物汤合麻黄附子细辛汤加减内服及药渣外洗，内外

合治、多法协同，可延缓患者疾病进展，提高生活质量。
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了 宝 贵 的 针 灸 临 床 经 验 。 其 提 倡 整 合 针 灸 学 ， 并 在 疑 难 杂 病

的 治 疗 中 取 得 了 显 著 效 果 [5-7]。 针 对 ALS ， 符 文 彬 教 授 创 新 性

采 用 “ 一 针 二 灸 三 巩 固 ” 的 针 药 并 用 模 式 ， 有 机 融 合 针 灸 、 艾

灸 、 刺 络 、 中 药 等 疗 法 ， 形 成 了 立 体 化 干 预 体 系 。 笔 者 有 幸 跟

师 学 习 ， 现 将 符 文 彬 教 授 治 疗 ALS 经 验 介 绍 如 下 。

1 论治思路

ALS 的 临 床 表 现 源 于 运 动 神 经 元 功 能 的 丧 失 ， 其 中 医 病

名 可 依 受 累 神 经 元 类 型 及 症 状 特 征 界 定 ： 当 下 运 动 神 经 元 受

损 ， 以 肌 肉 无 力 、 萎 缩 和 肌 束 颤 动 为 主 要 表 现 时 ， 本 病 在 中 医

学 可 归 属 于 “ 痿 证 ” “ 颤 证 ” 范 畴 ； 当 上 运 动 神 经 元 受 累 ， 出 现

肌 张 力 增 高 、 腱 反 射 亢 进 和 病 理 征 阳 性 等 临 床 表 现 时 ， 符 文

彬 教 授 则 将 其 对 应 于 中 医 学 中 “ 痉 证 ” 。 二 者 并 存 可 称 为 “ 痿

痉 ” [8]。 若 疾 病 进 展 ， 累 及 延 髓 运 动 神 经 元 ， 引 发 构 音 障 碍 、 吞

咽 困 难 、 饮 水 呛 咳 及 舌 肌 萎 缩 等 延 髓 麻 痹 症 状 ， 此 症 状 与 中

医 “ 瘖 痱 ” 相 契 合 。 若 累 及 呼 吸 肌 ， 导 致 呼 吸 功 能 进 行 性 减 退 ，

最 终 会 因 呼 吸 衰 竭 危 及 生 命 。 从 临 床 分 布 证 候 来 看 ， ALS 以 进

行 性 肌 无 力 为 核 心 表 现 ， 在 中 医 辨 证 体 系 中 主 要 归 属 于 “ 痿

证 ” 范 畴 [9]。

痿 证 是 以 肢 体 筋 脉 迟 缓 、 软 弱 无 力 ， 日 久 因 不 能 随 意 运

动 而 致 肌 肉 萎 缩 的 一 种 病 证 。 病 位 在 肌 肉 筋 骨 ， 涉 及 五 脏 六

腑 。 发 病 机 制 多 为 先 天 禀 赋 不 足 ， 后 天 失 养 ， 脏 腑 亏 损 ， 加 之

外 邪 侵 袭 ， 病 后 痰 瘀 阻 络 ， 筋 脉 失 于 濡 养 [10]。 现 代 医 学 广 泛 采

用 的 伦 敦 ALS 分 期 标 准 ， 以 患 者 病 程 中 最 近 累 及 的 功 能 区 域

为 分 期 依 据 [11]。 中 医 领 域 则 基 于 病 位 及 症 状 特 征 进 行 辨 证 分

型 。 目 前 分 型 较 多 ， 尚 未 形 成 统 一 的 指 南 。 一 项 Meta 分 析 结 果

显 示 ， 在 脏 腑 辨 证 中 ， ALS 首 发 病 位 为 脾 肾 ， 分 型 以 脾 肾 气 虚 、

脾 肾 阳 虚 最 为 常 见 [12] 。 脾 肾 亏 虚 为 贯 穿 疾 病 全 程 的 核 心 证

型 [8,13-14]， 且 随 病 程 进 展 ， 可 进 一 步 发 展 为 肝 肾 亏 虚 、 肺 脾 亏

虚 。 符 文 彬 教 授 基 于 长 期 临 床 实 践 得 出 ALS 的 核 心 病 机 为 脾

肾 阳 虚 ， 痰 浊 阻 窍 。

1.1 脾肾阳虚，肌肉脑窍失养 ALS患 者 多 为 年 过 五 旬 男 性 [15]，

契 合 《 素 问 · 上 古 天 真 论 篇 》 中 “ 五 八 ， 肾 气 衰 ， 发 堕 齿 槁 ； 六

八 ， 阳 气 衰 竭 于 上 ” 的 生 理 规 律 。 值 此 年 岁 ， 人 体 先 天 之 本 肾

气 衰 败 ， 后 天 之 本 脾 不 顾 护 ， 先 后 天 失 于 相 资 ， 终 致 脾 肾 阳

虚 。 阳 气 “ 若 天 与 日 ” ， 通 过 其 温 煦 、 推 动 、 激 发 与 顾 护 等 作 用

维 护 脑 功 能 的 正 常 运 行 [16]。 阳 气 不 足 则 出 现 脑 窍 失 养 ， 导 致 脊

髓 前 角 上 运 动 神 经 元 病 变 。 《 素 问 · 生 气 通 天 论 篇 》 云 ：“ 阳 气 者 ，

精 则 养 神 ， 柔 则 养 筋 。 ” 阳 气 不 足 则 不 可 温 煦 筋 肉 ， 出 现 肌 肉

无 力 、 跳 动 。 阳 气 不 足 精 神 无 法 内 守 ， 则 出 现 情 绪 低 落 、 焦 虑 。

阳 虚 则 阴 盛 ， 阳 气 不 足 则 阴 翳 生 ， 导 致 痰 湿 病 理 产 物 积 聚 。

脾 为 后 天 之 本 ， 主 生 化 气 血 。 脾 阳 不 足 则 健 运 失 司 ， 气 血

生 化 乏 源 ， “ 四 肢 不 得 禀 水 谷 气 ” ， 肌 肉 失 于 濡 养 ， 症 见 肌 肉 无

力 、 萎 缩 。 此 为 多 数 ALS 患 者 的 发 病 之 始 [17]。 肾 为 先 天 之 本 ， 主

藏 精 生 髓 、 通 于 脑 。 肾 阳 亏 虚 则 肾 精 不 能 上 濡 脑 窍 。 脑 髓 空

虚 ， 导 致 上 运 动 神 经 元 退 变 ， 大 脑 皮 层 运 动 指 令 传 导 异 常 ， 出

现 病 理 征 阳 性 ， 腱 反 射 亢 进 ， 肌 肉 瞤 动 等 症 状 。 足 少 阴 肾 经

“ 循 喉 咙 ， 挟 舌 本 ” 。 肾 阳 亏 虚 则 精 气 不 能 上 荣 舌 本 ， 导 致 言 语

含 糊 ； 阳 气 不 能 下 达 下 肢 则 导 致 四 肢 冰 凉 、 肢 体 废 用 。 《 素 问 ·

脉 解 篇 》 言 ： “ 内 夺 而 厥 ， 则 为 喑 俳 ， 此 肾 虚 也 ， 少 阴 不 至 者 ， 厥

也 。 ” 亦 印 证 了 本 病 发 生 与 肾 的 联 系 。

基 于 此 ， 符 文 彬 教 授 临 证 时 围 绕 脾 肾 阳 虚 的 核 心 病 机 ，

选 用 大 灸 、 排 灸 背 部 督 脉 穴 位 以 振 奋 阳 气 ； 针 刺 太 溪 、 足 三

里 、 内 关 、 公 孙 及 “ 引 气 归 元 ” 穴 位 组 合 （ 中 脘 、 下 脘 、 气 海 、 关

元 ） ， 其 中 太 溪 补 肾 填 精 ， 足 三 里 健 脾 和 胃 ， 内 关 、 公 孙 增 强 健

脾 之 力 ， “ 引 气 归 元 ” 穴 位 组 合 （ 中 脘 、 下 脘 、 气 海 、 关 元 ） 补 益

先 后 天 阳 气 ； 中 药 以 黄 芪 桂 枝 五 物 汤 合 麻 黄 细 辛 附 子 汤 加 减

以 温 补 脾 肾 。 针 刺 操 作 应 严 格 遵 循 补 法 规 范 “ 久 留 之 ， 必 先 按

而 循 之 ， 已 发 针 ， 疾 按 其 痏 ， 无 令 其 血 出 ” ， 确 保 补 阳 效 果 的 同

时 ， 避 免 正 气 耗 损 。

1.2 阳虚生痰阻络，多脏受累危重 ALS 为 进 行 性 疾 病 ， 随 疾

病 进 展 骨 骼 肌 运 动 功 能 会 全 面 丧 失 。 吞 咽 肌 、 呼 吸 肌 瘫 痪 会

导 致 吞 咽 、 呼 吸 障 碍 ， 进 而 引 发 严 重 营 养 不 良 、 坠 积 性 肺 炎 ，

甚 则 出 现 呼 吸 衰 竭 、 肺 栓 塞 等 致 命 并 发 症 。 符 文 彬 教 授 认 为 ，

这 些 危 重 证 候 的 发 生 ， 根 源 在 于 脾 肾 阳 虚 日 久 生 痰 ， 痰 浊 阻

滞 经 络 与 脏 腑 ， 进 而 累 及 肺 脏 ， 形 成 “ 多 脏 同 病 ” 的 复 杂 病 机 。

脾 主 运 化 水 液 ， 肾 主 蒸 腾 水 液 ， 二 者 共 同 协 调 水 液 代 谢 。

脾 肾 阳 虚 则 水 液 运 化 失 常 ， 水 湿 内 停 聚 而 成 痰 。 痰 浊 随 气 机

流 注 全 身 ， 阻 滞 局 部 肌 肉 则 出 现 肌 肉 抽 动 ， 阻 滞 筋 脉 则 引 发

肢 体 痉 挛 ， 阻 滞 胃 肠 则 导 致 腹 胀 、 排 便 不 畅 ， 阻 滞 咽 喉 则 引 起

构 音 障 碍 ， 阻 滞 脑 络 则 加 重 脊 髓 前 角 运 动 神 经 元 、 脑 干 延 髓

运 动 核 团 麻 痹 ， 甚 至 引 发 额 颞 叶 神 经 元 变 性 ， 导 致 面 具 脸 、 吞

咽 障 碍 ， 并 伴 随 抑 郁 、 焦 虑 、 谵 妄 等 精 神 障 碍 。

脾 为 肺 之 母 ， 肾 为 肺 之 子 。 脾 肾 阳 虚 日 久 极 易 “ 母 病 及 子 ”

“ 子 病 及 母 ” ， 累 及 肺 脏 致 肺 阳 亏 虚 。 脾 虚 则 水 谷 之 气 不 足 ， 肺

合 成 宗 气 乏 源 ， 出 现 活 动 后 气 短 ； 肾 阳 不 足 则 纳 气 失 司 ， 呼 吸

吐 纳 失 衡 ； 脾 虚 后 期 膈 肌 、 呼 吸 肌 瘫 痪 ， 丧 失 自 主 呼 吸 能 力 。

《 素 问 · 经 脉 别 论 篇 》 言 ： “ 饮 入 于 胃 ， 游 溢 精 气 ， 上 输 于 脾 ； 脾

气 散 精 ， 上 归 于 肺 。 ” 脾 肾 阳 虚 时 ， 脾 的 运 化 枢 纽 与 肾 的 温 煦

根 本 受 损 ， 则 水 湿 内 停 壅 滞 肺 脏 ， 形 成 “ 寒 水 凌 肺 ” 之 证 。 肺 的

宣 发 肃 降 功 能 失 常 ， 导 致 痰 涎 与 唾 液 等 病 理 分 泌 物 增 多 ， 阻

塞 呼 吸 道 ， 进 一 步 加 重 呼 吸 困 难 。

针 对 这 一 病 机 特 点 ， 符 文 彬 教 授 在 临 床 治 疗 中 强 调 “ 调

神 为 先 、 化 痰 通 络 ” 。 针 灸 选 穴 以 调 神 宁 窍 穴 位 为 首 要 ， 如 ： 速

刺 风 池 、 风 府 等 穴 预 防 延 髓 麻 痹 ， 刺 络 拔 罐 三 焦 俞 、 阴 陵 泉 以

通 调 水 道 ， 埋 皮 内 针 于 肺 俞 、 脾 俞 、 肾 俞 等 穴 以 调 理 三 脏 功

能 、 恢 复 水 液 代 谢 能 力 ， 从 而 减 轻 痰 浊 阻 滞 。

2 “一针二灸三巩固”整合针药模式

因 ALS 以 “ 脾 肾 阳 虚 ， 痰 浊 阻 窍 ” 为 核 心 病 机 ， 且 病 位 涉 及

肺 、 脾 、 肾 、 脑 等 多 脏 腑 ， 单 一 针 灸 疗 法 存 在 局 限 。 目 前 临 床 研

究 已 证 实 针 药 结 合 、 电 针 治 疗 ALS 有 效 率 高 [18]， 故 符 文 彬 教 授

以 整 合 思 维 构 建 治 疗 体 系 ， 强 调 多 法 联 用 、 内 外 合 治 ， 通 过

“ 一 针 ” 疏 通 经 络 ， “ 二 灸 ” 温 补 阳 气 ， “ 三 巩 固 ” 维 持 疗 效 ， 协 同

逆 转 虚 损 与 痰 浊 互 结 之 势 。

2.1 一针———补益脾肾，调神宁窍为先 针 刺 可 疏 通 经 络 、 补

益 脾 肾 、 调 神 宁 窍 ， 为 治 疗 奠 定 基 础 。

2.1.1 调 神 宁 窍 为 先 取 穴 ： 百 会 、 印 堂 、 头 维 、 承 浆 。 ALS 由

脊 髓 内 上 运 动 神 经 元 与 下 运 动 神 经 元 的 退 变 与 凋 亡 引 起 ， 后

期 会 导 致 延 髓 麻 痹 。 针 刺 应 强 调 “ 调 神 ” 以 改 善 脑 部 气 血 供
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应 。 同 时 ， 《 灵 枢 · 本 神 》 指 出 “ 凡 刺 之 法 ， 必 先 本 于 神 ” ， 故 针 刺

时 医 者 当 以 神 会 神 ， 确 保 针 入 得 气 、 经 气 通 畅 。

督 脉 “ 入 络 脑 ” ， “ 脑 为 元 神 之 府 ” 。 百 会 、 印 堂 皆 为 督 脉 之

腧 穴 ， 二 者 共 奏 调 神 宁 窍 之 效 。 百 会 位 于 巅 顶 ， 为 阳 中 之 阳 ，

是 督 脉 与 多 条 阳 经 的 交 会 穴 ， 可 调 动 全 身 之 阳 气 上 注 脑 府 ，

延 缓 神 经 元 退 变 ； 印 堂 可 协 同 改 善 脑 部 气 血 供 应 。 任 脉 是 “ 阴

脉 之 海 ” ， 能 统 摄 全 身 阴 血 以 濡 养 脑 髓 。 承 浆 穴 为 任 脉 终 穴 ，

与 督 脉 穴 位 搭 配 可 联 通 任 督 ， 维 持 脑 府 阴 阳 平 衡 。 阳 明 经 多

气 多 血 。 承 浆 位 于 手 足 阳 明 经 循 行 处 ， 契 合 “ 痿 证 独 取 阳 明 ”

理 论 。 足 阳 明 经 之 头 维 通 调 阳 明 经 血 ， 可 辅 助 改 善 面 部 神 经

肌 肉 功 能 ， 延 缓 构 音 障 碍 、 面 部 肌 肉 无 力 等 症 状 。

若 患 者 疾 病 进 展 快 ， 可 加 用 石 氏 醒 脑 开 窍 法 速 刺 法 针 刺

风 池 、 完 骨 、 翳 风 。 此 穴 组 可 以 改 善 患 者 椎 基 底 动 脉 及 颈 内 动

脉 的 血 液 供 应 ， 改 善 脑 组 织 血 氧 供 应 [19]， 预 防 延 髓 麻 痹 。

2.1.2 补 益 脾 肾 并 重 取 穴 ： 引 气 归 元 穴 组 （ 中 脘 、 下 脘 、 气

海 、 关 元 ） 、 腹 四 关 穴 组 （ 滑 肉 门 、 外 陵 ） 、 太 溪 、 足 三 里 、 公 孙 、

内 关 。 脾 为 后 天 之 本 ， 肾 为 先 天 之 本 。 二 者 相 互 资 生 ， 共 同 运

化 水 液 ， 濡 养 肌 肉 筋 骨 。 补 益 脾 肾 是 改 善 ALS 肌 肉 萎 缩 、 肢 体

无 力 ” 的 关 键 。

中 脘 、 下 脘 合 用 ， 健 脾 益 胃 ， 补 后 天 之 气 ； 气 海 、 关 元 补 先

天 之 元 气 。 此 穴 组 可 补 益 先 后 天 之 气 。 滑 肉 门 、 外 陵 为 足 阳 明

经 穴 位 ， 分 别 位 于 脐 上 、 脐 下 ， 左 右 对 称 分 布 ， 形 成 “ 上 下 呼

应 、 左 右 兼 顾 ” 的 腹 部 气 机 调 节 枢 纽 。 两 穴 合 用 ， 疏 通 中 焦 ， 化

痰 通 络 。 研 究 表 明 ， 针 刺 滑 肉 门 、 外 陵 ， 可 通 过 调 整 肠 道 菌 群 、

改 善 肠 道 微 环 境 、 激 活 迷 走 神 经 、 降 低 炎 症 反 应 、 调 节 神 经 递

质 等 多 重 途 径 ， 调 节 菌 群 - 肠 - 脑 轴 [20]， 促 进 脾 胃 升 降 功 能 恢

复 ， 进 而 抑 制 ALS 中 枢 神 经 炎 症 ， 延 缓 运 动 神 经 元 退 变 ， 维 护

运 动 神 经 中 枢 功 能 [21]。 太 溪 为 肾 经 原 穴 ， 具 有 补 充 肾 精 、 温 煦

肾 阳 之 功 ； 足 三 里 为 胃 经 合 穴 、 下 合 穴 ， 可 调 理 脾 胃 、 补 益 气

血 ， 改 善 肌 肉 失 养 。 公 孙 为 八 脉 交 会 穴 ， 通 冲 脉 。 冲 脉 为 “ 十 二

经 之 海 ” “ 血 海 ” 。 气 血 充 盈 则 冲 脉 气 盛 而 动 ， 从 而 推 动 气 血 循

行 周 身 ； 气 血 逆 乱 ， 冲 脉 便 脉 动 失 序 ， 可 引 发 肌 肉 跳 动 之 不

适 。 同 时 ， 公 孙 为 脾 经 络 穴 ， 可 通 过 调 节 脾 经 气 血 以 充 养 冲

脉 ， 从 根 源 平 复 其 失 序 之 脉 动 。 内 关 为 八 脉 交 会 穴 ， 通 阴 维

脉 。 阴 维 脉 可 调 节 阴 经 气 血 运 行 。 内 关 与 公 孙 搭 配 可 以 调 理

气 血 、 止 冲 脉 逆 动 。

2.1.3 毫 针 法 针 刺 方 案 取 穴 ： 百 会 、 印 堂 、 头 维 、 承 浆 、 引 气

归 元 穴 组 （ 中 脘 、 下 脘 、 气 海 、 关 元 ） 、 腹 四 关 穴 组 （ 滑 肉 门 、 外

陵 ） 、 足 三 里 、 太 溪 、 公 孙 、 内 关 。 病 程 进 展 较 快 患 者 可 搭 配 石

氏 醒 脑 开 窍 后 组 穴 位 （ 风 池 、 完 骨 、 翳 风 ） 。

针 具 选 择 ： 头 面 、 四 肢 选 用 0.25 mm伊0.25 mm 一 次 性 无 菌

针 灸 针 ， 腹 部 穴 位 选 用 0.25 mm伊0.40 mm一 次 性 无 菌 针 灸 针 。

操 作 步 骤 ： 患 者 取 坐 位 ， 常 规 消 毒 后 ， 针 刺 石 氏 醒 脑 开 窍

后 组 穴 ， 速 刺 不 留 针 [6]； 再 令 患 者 仰 卧 位 ， 百 会 向 后 平 刺 15 mm，

印 堂 与 皮 肤 呈 30毅 角 向 下 斜 刺 12 mm； 引 气 归 元 组 穴 、 腹 四 关

组 穴 均 直 刺 15耀20 mm； 余 穴 常 规 针 刺 。 每 次 留 针 30~40 min，

出 针 时 需 用 棉 签 按 压 出 针 孔 。

2.2 二灸———通补阳气，治本以消痰浊 精 灸 排 灸 与 隔 姜 铺

灸 交 替 ， 可 温 通 督 脉 ， 温 补 脾 肾 阳 气 ， 消 散 痰 浊 。

2.2.1 艾 灸 取 穴 ： 背 部 督 脉 穴 位 。 督 脉 为 阳 脉 之 海 。 《 难 经 ·

二 十 八 难 》 载 其 “ 起 于 下 极 之 俞 ， 并 于 脊 里 ， 上 至 风 府 ， 入 属 于

脑 ” 。 ALS 病 变 核 心 在 脊 髓 前 角 细 胞 。 督 脉 循 行 于 脊 柱 内 ， 与 脊

髓 、 脑 髓 直 接 相 连 ， 故 选 取 督 脉 补 一 身 之 阳 。

“ 针 之 不 为 ， 灸 之 所 宜 ” 。 ALS 以 脾 肾 阳 虚 为 核 心 病 机 ， 阳

气 亏 虚 则 痰 浊 内 生 ， 艾 灸 可 通 阳 补 阳 。 艾 炷 持 续 燃 烧 ， 使 温 热

之 气 由 肌 表 透 达 经 脉 ， 通 达 五 脏 六 腑 、 十 二 经 脉 ， 循 行 周 身 ；

选 取 合 理 灸 量 ， 可 避 免 滋 腻 碍 胃 、 伤 阴 动 血 之 弊 [22]。 生 姜 汁 渗

透 肌 表 、 扩 张 局 部 血 管 ， 与 艾 灸 相 配 合 ， 共 奏 温 阳 散 寒 、 温 通

气 血 、 畅 通 经 络 之 效 [23]。 精 灸 取 穴 精 准 、 耗 材 省 、 灸 量 可 控 、 烟

雾 少 ； 隔 姜 铺 灸 温 通 之 力 强 ， 但 耗 材 多 、 对 皮 肤 刺 激 性 大 。 二

者 交 替 施 用 ， 以 精 灸 为 主 （ 精 灸 每 周 4~5 次 ， 隔 姜 铺 灸 每 周

2 次 ） ， 可 兼 顾 临 床 疗 效 与 使 用 安 全 性 。

2.2.2 艾 灸 治 疗 方 案 艾 绒 选 择 ： 黄 金 艾 绒 ， 每 80 g 艾 叶 加 工

制 成 1 g 精 细 艾 绒 。

精 灸 排 灸 ： 取 穴 为 风 府 至 腰 阳 关 每 椎 1 穴 。 操 作 ： 针 刺 结

束 后 ， 患 者 俯 卧 位 。 穴 位 涂 抹 万 花 油 后 ， 将 艾 绒 搓 成 2 mm伊

3 mm 的 圆 锥 状 置 于 穴 位 ， 线 香 点 燃 艾 炷 尖 端 。 患 者 诉 有 灼 热

感 时 立 即 用 镊 子 夹 开 艾 炷 ， 此 为 1 壮 ， 共 2 壮 。 耐 热 的 患 者 可 视

情 况 按 灭 艾 炷 。

隔 姜 铺 灸 ： 取 穴 为 大 椎 至 腰 阳 关 ， 大 杼 至 膀 胱 俞 。 操 作 ：

患 者 俯 卧 ， 背 部 涂 抹 凡 士 林 ， 敷 5 cm 宽 、 2 cm 厚 姜 泥 ， 放 置

2~3 cm三 角 锥 状 艾 绒 ， 于 艾 炷 中 间 喷 少 量 酒 精 后 点 燃 ； 若 患 者

诉 烧 灼 疼 痛 明 显 ， 用 镊 子 夹 走 艾 炷 ， 重 复 施 灸 ， 共 2壮 。 待 最 后

一 壮 艾 绒 燃 尽 ， 用 镊 子 移 除 艾 灰 、 姜 泥 ， 用 无 菌 纱 布 蘸 温 水 轻

轻 擦 拭 背 部 皮 肤 。

2.3 三巩固———通调水道以消痰浊 刺 络 拔 罐 与 皮 内 针 埋

穴 ， 可 通 调 水 道 ， 巩 固 疗 效 ， 预 防 病 情 进 展 。

2.3.1 刺 络 拔 罐 取 穴 ： 三 焦 俞 、 阴 陵 泉 。 三 焦 通 调 全 身 之 气

机 、 水 道 。 疏 通 三 焦 可 令 水 液 通 调 ， 浊 痰 消 弭 。 阴 陵 泉 为 脾 经

之 合 穴 ， 可 健 脾 利 水 ， 从 源 头 上 减 少 水 湿 生 成 。 符 文 彬 教 授 临

床 运 用 刺 络 拔 罐 时 ， 点 刺 量 轻 、 留 罐 时 间 短 ， 主 要 起 刺 激 穴 位

的 作 用 。 操 作 ： 患 者 俯 卧 位 ， 寻 找 穴 位 附 近 瘀 络 及 反 应 点 ， 常

规 局 部 消 毒 后 ， 用 7 号 注 射 针 头 快 速 点 刺 反 应 点 ， 闪 火 法 拔 罐

30 s， 起 罐 后 按 压 止 血 。

2.3.2 埋 针 取 穴 ： 肺 俞 、 脾 俞 、 肾 俞 、 膻 中 。 耳 针 ： 脑 干 、 肩 、

髋 。 肺 俞 、 脾 俞 、 肾 俞 可 调 理 脏 腑 ， 膻 中 可 预 防 延 髓 麻 痹 造 成

的 呼 吸 困 难 。 耳 穴 脑 干 预 可 防 延 髓 麻 痹 。 此 外 ， 可 视 患 者 目 前

四 肢 运 动 情 况 选 取 肩 、 髋 等 局 部 穴 位 。 操 作 ： 常 规 消 毒 后 ， 选 用

0.22 mm伊1.50 mm颗 粒 型 皮 内 针 ， 留 针 2耀3 d。 复 诊 时 更 换 。

2.4 中药———内服补阳气，外洗通经络 ALS 为 慢 性 退 行 性

病 变 ， 阳 气 耗 损 日 久 。 《 灵 枢 · 邪 气 脏 腑 病 形 》 云 ： “ 诸 小 者 ， 阴

阳 形 气 俱 不 足 ， 勿 取 以 针 ， 而 调 以 甘 药 也 。 ” 针 灸 可 调 动 体 内

正 气 以 抗 邪 。 若 患 者 正 气 不 足 ， 形 体 不 充 时 ， 则 针 灸 效 果 不

佳 ， 故 需 用 中 药 以 温 补 阳 气 ， 顾 护 营 卫 ， 增 强 自 身 免 疫 ， 预 防

并 发 症 。 符 文 彬 教 授 临 床 多 选 用 黄 芪 桂 枝 五 物 汤 合 麻 黄 附 子

细 辛 汤 加 减 。 黄 芪 桂 枝 五 物 汤 益 气 养 血 。 方 中 黄 芪 为 君 药 ， 入

肺 、 脾 经 ， 补 中 益 气 、 升 阳 固 表 ， 补 后 天 脾 胃 以 生 气 血 ， 助 经 络

通 畅 ； 桂 枝 、 芍 药 调 和 营 卫 ， 养 经 络 之 血 ， 使 血 足 而 脉 畅 ， 濡 润
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肢 体 筋 脉 。 麻 黄 附 子 细 辛 汤 温 阳 散 寒 ， 直 补 先 天 肾 阳 、 搜 剔 经

络 间 深 伏 之 寒 邪 。 两 方 合 用 ， 共 奏 温 阳 益 气 、 和 血 通 络 之 效 ，

如 此 阳 生 而 寒 散 ， 血 足 而 络 通 ， 阳 气 周 流 不 息 ， 气 血 濡 养 如

常 ， 助 力 延 缓 病 症 进 展 。

临 证 加 减 ： 肾 精 亏 损 者 加 龟 甲 胶 、 鹿 角 胶 通 补 任 督 ； 肢 体

拘 挛 、 麻 木 疼 痛 者 ， 加 威 灵 仙 、 木 瓜 通 经 活 络 、 舒 筋 缓 急 。 符 文

彬 教 授 特 别 强 调 ， 中 药 煎 煮 两 次 后 ， 以 药 渣 药 液 外 洗 患 处 或

周 身 ， 可 通 过 皮 肤 渗 透 进 一 步 发 挥 通 经 活 络 之 效 。

3 验案举隅

患者，男，51岁，2025年8月15日就诊，主诉：渐进性乏力、

肌肉萎缩1年余。2025年8月15日以“肌萎缩侧索硬化”入院。

患者2024年7月无明显诱因下出现左足踇趾背伸麻木、活动

受限，逐渐出现左下肢麻木、乏力，行走欠稳，渐进性出现双

下肢乏力伴肌肉萎缩，曾出现多次跌倒，无意识不清，无言语

不利，无四肢抽搐，无恶心呕吐等不适，外院诊断为“腰椎间

盘膨出”“腰骶神经根炎症”，予激素、针灸治疗后症状改善不

明显。2025年7月患者出现上肢乏力，下肢肌肉频繁跳动。血

液神经丝轻链蛋白：40.97 pg/mL。肌电图：双下肢周围神经损

害（左侧较重），上下肢及胸段脊旁肌神经源性损害，考虑诊

断为“肌萎缩侧索硬化”，医师建议患者予利鲁唑口服（50mg/次，

2次/d），服用后双上肢乏力较前改善。刻下症见：神志清，精神

尚可，双下肢乏力、麻木，左侧为甚，左足踇趾背伸活动受限，

跨域步态，行走欠稳，四肢肌肉萎软，间中肌肉跳动，畏寒，腰

背部怕冷明显，无四肢抽搐，无二便失禁，无呼吸困难，无胸

闷胸痛等不适，纳可，眠差，二便调。舌淡暗，苔白微腻，脉弦、

沉，尺脉弱。既往史：否认高血压、糖尿病、冠心病等慢性病

史。专科查体：高级神经系统及颅神经查体未及异常，咽后壁

感觉减弱，双侧咽反射减退；双上肢肌力5级，左下肢肌力4

级，双上肢肌容积下降，胸大肌、肩胛部肌肉萎缩，可见“分裂

手”现象，腱反射（+），罗索利莫征左侧（+）。肝功能检查提示：丙

氨酸氨基转移酶343 U/L，天冬氨酸氨基转移酶130 U/L。排除

病毒感染及基础肝病后，经肝病科会诊考虑为“药物性肝损

伤”，建议停用利鲁唑。因依达拉奉价格昂贵患者拒绝使用。

西医诊断：肌萎缩侧索硬化。中医诊断：痿证（脾肾阳虚，痰浊

阻窍）。予整合针灸、中药方案，采用体针针刺、精灸、铺灸、刺

络、埋针、中药口服、中药外洗治疗。（1）针刺：百会、印堂、头

维、承浆、引气归元、腹四关、公孙、内关、足三里、太溪。（2）艾

灸：精灸排灸风府至腰阳关每椎一穴；生姜铺灸督脉、膀胱

经。（3）刺络拔罐：三焦俞、阴陵泉。（4）埋针：肺、脾、肾俞、膻

中；耳针：脾、肾、脑干、肩、髋。（5）中药：黄芪桂枝五物汤合麻

黄附子细辛汤加减。处方：黄芪50 g，桂枝15 g，白芍15 g，生

姜10 g，甘草5 g，麻黄5 g，熟附子10 g（先煎），细辛3 g，威灵仙

15 g。10剂，1剂/d，水煎服，分2次温服。停用利鲁唑。针灸+精

灸+刺络拔罐、中药每周5次，生姜铺灸+埋针每周2次。

2025年8月27日，治疗12 d后，患者双下肢乏力好转，自诉

畏寒、腰背怕冷症状明显改善，肌肉跳动频率减少，病情好转

后出院。

患者定期每周2次门诊就诊，睡眠仍有不佳，下肢乏力反

复出现。针灸方案中针刺减内关、公孙，加列缺、照海；艾灸减

铺姜灸；中药减麻黄、附子、威灵仙，加生晒参、龟甲胶、鹿角

胶。7剂，1剂/d，水煎服，分两次温服。

2025年10月20日复诊，患者自觉行走有力，睡眠质量明

显改善，仅偶发肌肉跳动，四肢肌肉萎缩无进展。

按 语 ： 本 案 患 者 从 发 病 到 确 诊 ALS 超 过 1 年 ， 因 早 期 误 诊

延 误 干 预 ， 病 情 从 单 侧 下 肢 进 展 至 四 肢 。 患 者 双 下 肢 乏 力 明

显 ， 频 发 肌 肉 跳 动 ， 究 其 核 心 病 机 为 脾 肾 阳 虚 ， 痰 浊 阻 窍 。 脾

肾 气 虚 则 运 化 失 司 、 气 血 乏 源 ， 肌 肉 失 养 而 见 乏 力 、 萎 缩 。 阳

气 精 则 养 神 ， 柔 则 养 筋 。 气 虚 日 久 及 阳 ， 阳 虚 致 筋 脉 失 温 、 神

窍 失 养 ， 故 肌 肉 跳 动 、 睡 眠 差 ； 阳 虚 生 内 寒 ， 则 畏 寒 、 腰 背 部 怕

冷 。 舌 淡 、 脉 沉 尺 弱 为 脾 肾 亏 虚 之 征 。 痰 浊 阻 滞 经 络 窍 道 ， 则

腱 反 射 异 常 、 罗 索 利 莫 征 阳 性 。 苔 白 腻 、 脉 弦 为 痰 浊 内 停 之

象 。 中 药 以 麻 黄 附 子 细 辛 汤 加 威 灵 仙 祛 膀 胱 经 之 寒 ， 隔 姜 铺

灸 大 温 督 脉 ， 针 灸 处 方 中 以 内 关 、 公 孙 调 气 血 止 肌 肉 跳 动 。 治

疗 12 d后 患 者 畏 寒 、 肌 肉 跳 动 明 显 好 转 。 复 诊 时 患 者 睡 眠 仍 有

不 佳 ， 乏 力 反 复 出 现 ， 故 治 以 阴 阳 双 补 、 兼 顾 安 神 。 中 药 减 辛

燥 之 麻 黄 、 附 子 以 防 伤 正 ， 加 生 晒 参 、 龟 甲 胶 、 鹿 角 胶 填 精 补

脏 ； 针 刺 列 缺 、 照 海 改 善 睡 眠 。 2 个 月 后 复 诊 ， 患 者 病 情 平 稳 ，

生 活 质 量 明 显 提 高 。
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